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Abstrak 
 
Pre-menstrual syndrome pada wanita Indonesia menurut hasil penelitian WHO terdapat 23% 
orang.  Prevalensi Pre-menstrual syndrome pada remaja putri SMAN 1 dan SMKN 3 Purworejo 
adalah 24,6% orang dan pada remaja putri di SMA Hang Tuah 1 Surabaya menunjukkan adanya 
peningkatan dari 27,80% pada tahun 2010 menjadi  45,45% pada tahun 2011. Hasil studi 
pendahuluan di MAN 1 Metro Lampung Timur pada bulan Juni 2014 terhadap 20 remaja puteri 
terdapat 9 (45%) mengalami Pre-menstrual syndrome. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 
hubungan hubungan stress, obesitas, dan kebiasaan olahraga dengan kejadian Pre-menstrual 
syndrome  pada remaja putri di MAN 1 Metro Lampung Timur tahun 2014. Studi ini 
menggunakan rancangan cross sectional yang dilakukan pada bulan November dan Desember 
2014 di MAN 1 Metro Lampung Timur Sampel berjumlah 124 remaja putri yang diperoleh dengan 
teknik simple random sampling. Data yang terkumpul dianalisis secara univariat dan bivariat 
menggunakan uji statistik chi square. Hasil analisis memperoleh gambaran kejadian PMS sebesar 
31,5% remaja putri. Hasil penelitian menyimpulkan terdapat hubungan  stress, obesitas dan 
kebiasaan olahraga dengan kejadian Pre-menstrual syndrome pada remaja putri di MAN 1 Metro 
Lampung Timur. Pentingnya upaya meningkatkan penyuluhan mengenai Pre-menstrual syndrome 
dan gizi seimbang di sekolah, menambah jam kegiatan ekstrakurikuler olah raga, dan pengukuran 
berat badan dan tinggi badan secara berkala di sekolah. 
 
Kata kunci: Pre-menstrual syndrome, stress, obesitas, olahraga 
 
Abstract: Analysis of  Factors Related to the Incidence Premenstrual Syndroma in Young Girls in 
Man 1 Metro East Lampung 
 
Pre-menstrual syndrome in women Indonesia according to a WHO study found 23%. Pre-
menstrual syndrome prevalence in young girls SMAN 1 and SMK 3 Purworejo is 24.6%  and the 
young girls in high school  Hang Tuah 1Surabaya showed an increase of 27.80% in 2010 to 
45.45% in 2011. Results of a preliminary study on MAN 1 Metro Lampung Timur in June 2014 
against 20 girls there were 9 (45%) experienced Pre-menstrual syndrome. The purpose of this 
study was to determine the relationship of stress, obesity, and exercise habits with the incidence of 
pre-menstrual syndrome in young girls at MAN 1 Metro East Lampung in 2014. The study used 
cross sectional design conducted in November and December 2014 in MAN 1 Metro East 
Lampung. The sample was 124 girls obtained by simple random sampling technique. The collected 
data were analyzed using univariate and bivariate statistical test Chi Square. Results of analysis 
represented of the incidence of pre-menstrual syndrome 31.5% of young girls. The study 
concluded there is a relationship of stress, obesity and exercise habits with the incidence of pre-
menstrual syndrome in young girls at MAN 1 Metro East Lampung. Counseling about the 
importance of efforts to improve pre-menstrual syndrome and balanced nutrition in schools, 
adding hours of extracurricular sports activities, and measurements of weight and height regularly 
at school. 
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Pendahuluan 
 
Premenstrual syndrome (PMS) adalah 
sekumpulan gejala berupa gangguan fisik dan 
mental, yang biasanya muncul mulai satu 
minggu sampai beberapa hari sebelum 
datangnya haid, dan menghilang sesudah haid 
datang, walaupun kadang berlangsung sampai 
haid berhenti  (Wiknjosastro, Hanifa, 2010)1.  
Sindrom pramenstruasi dapat menimbulkan 
depresi yang terkadang dapat memunculkan 
perasaan ingin bunuh diri, bahkan keinginan 
untuk melaksanakan kekerasan pada diri sendiri 
ataupun pada orang lain. Selain itu, muncul 
pula kondisi dimana seseorang sering terbangun 
di pagi hari dengan perasaan marah, cemas dan 
atau sedih. Tidak jarang depresi, kemarahan, 
sifat agresif atau kecemasan begitu berlebihan 
dan berakibat membahayakan bagi wanita 
tersebut maupun lingkungan sekitarnya 
(Glasier, 2006)2. PMS  yang terjadi pada remaja 
dapat menurunkan produktivitas dalam 
melakukan aktivitas sehari-hari (Suprayanto 
2010)3. Gejala-gejala PMS pada remaja dapat 
berpengaruh terhadap prestasinya di sekolah 
(Puspitorini, dkk, 2007)4. Kejadian PMS 
mempengaruhi kegiatan di sekolah, misalnya: 
penurunan konsentrasi belajar, terganggunya 
komunikasi dengan teman juga dimungkinkan 
terjadi penurunan produktivitas belajar dan 
peningkatan absensi kehadiran (Devi, 2012)5. 
Berdasarkan penelitian pada siswi 
SMK Batik 1 Surakarta didapatkan bahwa 
siswa perempuan di sekolah tersebut terkadang 
ada yang sampai meminta izin untuk pulang 
bahkan ada yang pingsan.  Informasi dari daftar 
kehadiran siswa di sekolah, didapatkan data 
bahwa hampir disetiap bulannya sekitar 10% 
selalu ada siswa perempuan yang absen 
sehingga berpengaruh terhadap prestasinya di 
sekolah. Berdasarkan data penelitian yang 
dilakukan di SMA Hang Tuah 1 Surabaya 
menunjukkan bahwa pada tahun 2011 sebanyak 
22 siswi  kelas XI (10,31%) dari 143 remaja 
putri kelas XI yang harus beristirahat di ruang 
UKS karena mengalami PMS sehingga terpaksa 
meninggalkan kegiatan belajar di kelas. Pada 
tahun yang sama 43 remaja putri kelas XI 
(30,07%) yang mengajukan izin  pulang atau 
tidak masuk sekolah karena mengalami PMS  
dari 143 remaja putri kelas XI (Sidabutar, 
2012)6. 
Sindrom pramenstruasi lebih sering 
dialami oleh wanita dengan riwayat kembar 
identik, stress, kurang berolah raga, kebiasaan 
merokok dan minum alkohol (Glasier, 2006)2. 
Ketidak seimbangan hormon estrogen dan 
progesteron yang diantaranya disebabkan oleh 
obesitas karena kelebihan lemak juga memicu 
terjadinya  PMS. Kemungkinan lain yang dapat 
meningkatkan resiko terjadi PMS adalah 
gangguan perasaan, kejiwaan dan masalah 
sosial (Puspitorini, dkk, 2007)4. 
Hasil prasurvey di MAN 1 Metro 
Lampung Timur pada bulan Juni 2014 terhadap 
20 remaja puteri, 9 diantaranya (45%) 
diantaranya mengalami PMS. Kebiasaan 
olahraga dari 20 responden tersebut adalah 
jarang berolah raga teratur sebanyak 10 orang 
(50,%). Kebiasaan remaja putri tersebut pada 
saat menghadapi masalah 8 puteri (40%) sering 
mengalami stress saat menghadapi masalah.  
Status gizi  dari 20 responden awal tersebut, 4 
0rang (25%) memiliki IMT > 29 (obesitas). 
Tujuan penelitian ini untuk mengertahui faktor-
faktor yang berhubungan Kejadian 
Premenstrual syndrome pada remaja putri di 
MAN 1 Metro Lampung Timur”. 
 
Metode Penelitian 
 
Jenis penelitian yang akan digunakan 
adalah survei analitik dengan  rancangan cross 
sectional. Penelitian cross sectional adalah 
suatu penelitian untuk mempelajari dinamika 
korelasi antara faktor-faktor resiko dengan efek, 
dengan cara pendekatan observasi atau 
pengumpulan data sekaligus pada suatu saat 
(poin time approach) (Notoatmodjo, 2010)7. 
Penelitian dilakukan di MAN 1 Metro 
Lampung Timur di wilayah Kabupaten 
Lampung Timur yang memenuhi syarat untuk 
kriteria inklusi dan eksklusi. Variabel penelitian 
meliputi: PMS, olahraga, stress dan obesitas. 
Ppulasi adalah remaja putri di MAN 1 Metro 
Lampung Timur. Perhitungan besar sampel 
untuk penelitian cross sectional mengunakan 
rumus perhitungan besar sampel beda 2 
proporsi, dengan nilai P1  sebesar 0,7 dan P2  
sebesar 0,45 sehingga didapatkan jumlah besar 
sampel minimal sebesar 124 orang. 
Pengambilan sampel pada penelitian  ini 
menggunakan simple random sampling. 
Pengambilan data dengan wawancara terpimpin 
menggunakan kuesioner pada responden  
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dilakukan tahun 2014. Analisis data 
menggunakan analisis bivariat dengan uji chi 
square.  
 
Hasil Penelitian 
 
Hasil analisis diperoleh gambaran 
proporsi remaja putri yang mengalami obesitas, 
stress saat menghadapi masalah, dan melakukan  
kebiasaan olahraga yang kurang  lebih besar 
dibandingkan dengan yang tidak mengalami 
obesitas, tidak mengalami stress dan melakukan 
kebiasaan olahraga yang baik. Sedangkan, 
proporsi kejadian PMS pada remaja putri  di 
MAN 1 Metro lampung Timur sebesar 31,5% 
(39 ) dari 124 responden. 
 Faktor yang dianalisis secara bivariat 
untuk mengkaji hubungan antara variabel 
independen dengan PMS di wilayah Kota 
Metro tahun 2014 ditunjukkan dengan data-data 
pada tabel  1. Hasil analisis bivariat 
menunjukkan bahwa nilai p sebesar 0,035 pada 
variabel obesitas dengan POR sebesar 3,32 dan 
nilai p sebesar 0,03  pada variabel stress dengan 
POR sebesar 3,76 serta nilai p sebesar 0,039 
dengan  POR sebesar 2,58. Artinya bahwa 
terdapat hubungan yang bermakna antara 
obesitas, stress dan kebiasaan olahraga yang 
kurang baik dengan PMS pada remaja putri 
dengan kejadian  PMS di MAN 1 Metro 
Lampung Timur. Hasil analisis juga 
menunjukkan bahwa remaja putri dengan 
obesitas memiliki resiko lebih besar 3,32 kali 
mengalami PMS dibandingkan dengan remaja 
putri yang tidak obesitas. Remaja putri yang 
sering mengalami stress saat menghadapi 
masalah beresiko lebih besar 3,76 kali 
mengalami PMS dibandingkan dengan remaja 
putri yang mengahadapi masalah tanpa stress. 
Demikian pula dengan kebiasaan olahraga pada 
remaja putri, dimana remaja putri yang terbiasa 
melakukan olahraga kurang baik, yaitu tidak 
teratur dan atau melakukan olahraga kurang 
dari 30 menit beresiko lebih besar 2,58 kali 
mengalami PMS  dibandingkan dengan remaja 
putri yang terbiasa melakukan olahraga dengan 
baik yaitu frekuensi teratur dan lama minimal 
30 menit.  
 
Pembahasan 
 
Kejadian PMS 
 Berdasarkan hasil analisis data bahwa 
proporsi kejadian PMS pada remaja putri  di 
MAN 1 Metro lampung Timur sebesar 31,5% 
(39 ) dari 124 responden. 
  Hasil ini lebih besar jika 
dibandingkan dengan hasil penelitian yang 
dilakukan di SMAN 1 dan SMKN 3 Purworejo 
Kecamatan Purworejo Kabupaten Purworejo 
Jawa Tengah didapatkan dari 148 remaja putri 
siswa kelas X dan kelas XI sebesar 24,6% 
mengalami PMS Tambing (2012)8.  Hasil 
penelitian ini lebih kecil jika dibandingkan 
dengan hasil penelitian yang dilakukan Devi 
pada (2007).5   Di SMK Widuri Jakarta Selatan 
yang didapatkan dari 75 remaja putri usia 15-19 
tahun balita sebesar 45,3% (34 remaja putri) 
mengalami PMS. 
 
 
 
 
Tabel 1.  
Distribusi Responden Berdasarkan Obesitas dengan PMS pada Remaja Putri 
 
Variabel 
PMS 
Jumlah 
P-Value 
POR 
(CI 95%) 
PMS Tidak PMS 
N % N % N % 
Obesitas 
Obesitas 
Tidak Obesitas 
 
10 
29 
 
55,6 
27,4 
 
8 
77 
 
44,4 
72,6 
 
18 
106 
 
100 
100 
0,035 3,32 
Stress 
Stress 
Tidak stress 
29 
10 
43,9 
17,2 
37 
48 
56,1 
82,8 
66 
58 
100 
100 
0,03 3,76 
Olahraga 
Kurang Baik 
Baik 
29 
10 
39,2 
20 
45 
40 
60,8 
80 
74 
50 
100 
100 
0,039 2,58 
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       Sindrom Pramenstruasi (PMS) 
merupakan suatu keadaan dimana sejumlah 
gejala terjadi beberapa saat sebelum menstruasi, 
gejala biasanya timbul 7-10 hari sebelum 
menstruasi  dan menghilang setelah menstruasi 
terjadi. Keluhan yang terjadi sangat bervariasi 
dapat menjadi lebih ringan atau lebih berat. 
Penyebab seseorang  wanita mengalami 
sindrom pramenstruasi belum diketahui secara 
pasti. Beberapa studi menyatakan bahwa salah 
satu penyebab seorang wanita mengalami 
sindrom pramenstruasi adalah akibat perubahan 
hormonal yang terjadi sebelum menstruasi 
yakni ketidak seimbangan antara hormonal 
yang terjadi sebelum menstruasi yakni ketidak 
seimbangan antara hormon estrogen dan 
progesteron pada fase luteal, dimana hormon 
estrogen lebih banyak dibandingkan hormon 
progesteron (Carr, 2001 dan Baziad, 2005)9. 
Berdasarkan hasil analisis data status 
gizi remaja putri dengan menggunakan IMT 
didapatkan hasil bahwa dari 124 responden 
terdapat 18 responden  14,5% remaja putri yang 
mengalami obesitas. Sedangkan remaja putri 
yang tidak mengalami obesitas termasuk yang 
normal dan underweight merupakan bagian 
terbesar yaitu 106 orang (85,5%). 
Hasil ini hampir sama dengan hasil 
penelitian yang dilakukan oleh Sianipar dkk 
(2009)9 di sebuah SMU di Kecamatan Pulo 
Gadung Jakarta Timur, dimana prevalensi 
remaja putri yang mengalami obesitas sebesar 
14,1%. Jika dibandingkan dengan hasil 
penelitian yang dilakukan Puspitorini (2006)4 
pada mahasiswa AKBID Pemkab Kudus dari 
259 responden sebesar 25,59% (94 responden) 
dengan obesitas. 
Berdasarkan hasil analisis data stress pada 
remaja putri dengan menggunakan Perceived 
Stress Scale (PSS) didapatkan hasil bahwa dari 
124 responden terdapat 66 responden  53,22% 
remaja putri yang mengalami stress.  
Hasil ini berbeda dengan hasil penelitian 
yang dilakukan oleh Puspitorini dkk pada 
(2006)4 pada mahasiswi pada mahasiswa 
AKBID Pemkab Kudus dari 304 responden 
sebesar 38,8% (204 responden) dengan stress 
sedang. 
Stres dapat berasal dari internal maupun 
eksternal dalam diri wanita . Stres merupakan 
predisposisi pada timbulnya beberapa penyakit, 
sehingga diperlukan kondisi fisik dan mental 
yang baik untuk menghadapi dan mengatasi 
serangan stres tersebut. Stres berperan penting 
dalam  memperparah terjadinya premenstrual 
syndrome (PMS) (Mulyono dkk, 2001 dalam 
Maulana, 2008)10. 
     Kepribadian seseorang turut berkontribusi, 
terutama pada yang bersifat tidak fleksibel 
(cenderung kaku) atau yang disebut sebagai 
gangguan kepribadian. Individu dengan 
gangguan kepribadian akan lebih rentan dan 
sulit beradaptasi dengan premenstrual 
syndrome, dan tidak mudah menerima saran 
dan terapi (Elvira,2010:18)11. 
 
Obesitas  
 Berdasarkan hasil analisis data yang 
diperoleh menunjukkan bahwa remaja putri 
yang obesitas lebih banyak yang mengalami 
kejadian PMS yaitu sebesar 55,6% 
dibandingkan dengan remaja putri yang tidak 
mengalami obesitas dan terkena PMS  di MAN 
1 Metro Lampung Timur yaitu sebesar 27,4 %. 
Hasil uji hipotesis chi square didapatkan p-
value sebesar 0,035 (p-value < α 0,05), 
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat 
hubungan yang bermakna antara obesitas 
dengan PMS pada remaja putri di MAN 1 
Metro Lampung Timur. 
 Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil 
penelitian pada mahasiswa Akademi Kebidanan 
Pemerintah Kabupaten Kudus, yang 
menunjukkan ada hubungan bermakna antara 
obesitas pada remaja putri dengan PMS, hasil 
uji statistik menunjukkan nilai p-value = 0,000 
(p<0,05) (Devi,  2012)8. Hasil penelitian ini 
juga sejalan dengan hasil penelitian di desa 
Pucangmiliran Tulung Klaten Jawa Tengah 
dimana obesitas juga berhubungan dengan 
kejadian sindrom pramenstruasi dengan nilai p 
sebesar 0,044 dan OR sebesar 2,27 yang berarti 
bahwa wanita yang obesitas beresiko 2,27 kali 
lebih besar mengalami PMS dibandingkan yang 
tidak obesitas. 
Obesitas merupakan faktor resiko 
terhadap kejadian sindrom pramenstruasi 
(PMS). Orang yang kelebihan berat badan 
beresiko  mengalami kejadian sindrom 
pramenstruasi. Intake karbohidrat yang 
berlebihan dapat meningkatkan resiko kejadian 
PMS (Nashruna, dkk . 2012)12. Adanya 
peningkatan fluktuasi 2 jalur hormonal yaitu 
hormon steroid di ovarium seperti progesteron 
alloprennanolone dan hormon yang berperan 
dalam pengendalian Susunan Saraf pusat dan 
sistem neurotransmitter seperti GABA dan 
serotonin terbukti dapat meningkatkan gejala 
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PMS (Masho, 2005)13. Kadar serotonin di otak 
akan menurun jika Body Mass Index tinggi. 
Kadar serotonin berhubungan dengan reaksi 
neurotransmitter yang mengendalikan 
rangsangan pada Hiphotalamus pituitary 
Adrenal (HPA) jika terjadi disfungsi pada 
Adrenal HPA melalui manifestasi tertentu  akan 
memicu terjadinya PMS (Hayes dkk,2006)14. 
Penanganan obesitas pada remaja putri 
dapat dilakukan dengan diit sehat, kegiatan 
penimbangan berat badan dan pengukuran 
tinggi badan secara berkala, dan penyuluhan 
tentang gizi seimbang bagi remaja. 
Berdasarkan hasil analisis data 
kebiasaan olahraga responden di MAN  1 Metro 
dari 124  responden sebesar 59,78% (74 
responden) tidak melakukan olahraga dengan 
baik, ada yang melakukan olahraga tidak rutin, 
hanya sekali seminggu atau kurang dari 20 
menit setiap olahraga.  
Hasil ini hampir sama dengan hasil 
penelitian  Nashruna dkk di Desa 
Pucangmiliran Tulung Klaten Jawa Tengah  
(2011)12 yang menyebutkan bahwa 57,1% 
responden dari total 100 responden tidak rutin 
melakukan olahraga. Hasil penelitian ini 
menunjukkan persentase responden yang 
melakukan olahraga yang kurang baik lebih 
sedikit dibandingkan dengan hasil penelitian  
Damayanti)15  pada mahasiswa D IV STIKES 
U’budiyahi Banda Aceh tahun 2013 yang 
menyebutkan bahwa sebagian besar responden 
tidak melakukan olahraga dengan baik yaitu 
sebesar 61,1%.    
       Aktivitas olahraga diukur  berdasarkan 
rutinitas dan lama melakukan olahraga. 
Aktivitas olahraga diukur berdasarkan rutinitas 
tiap minggu dan lamanya waktu melakukan 
olahraga. Berdasarkan ketentuan olahraga yang 
ideal menurut Departemen Kesehatan Republik 
Indonesia bahwa frekuensi berolahraga yang 
baik adalah 3-5 kali dalam seminggu dalam 
waktu 20-60 menit. 
 
Olahraga  
 Berdasarkan hasil analisis data yang 
diperoleh menunjukkan bahwa remaja putri 
yang memiliki kebiasaan kurang baik dalam 
berolahraga lebih banyak sebesar 39,2% yang 
mengalami PMS. Remaja Putri dengan 
kebiasaan olahraga yang baik sebanyak 50 
orang dan hanya 20%(10 orang) diantaranya  
yang mengalami PMS.  
Hasil uji hipotesis chi square 
didapatkan p-value sebesar 0,039(p-value < α 
0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa 
terdapat hubungan yang bermakna antara 
kebiasaan berolahraga dengan kejadian PMS 
pada remaja Purti di MAN 1 Metro Lampung 
Timur. Nilai POR sebesar 2,58 yang 
menunjukkan bahwa remaja putri dengan 
kebiasaan olahraga kurang baik berpeluang 
mengamai PMS 2,58 kali lebih besar 
dibandingkan remaja putri yang kurang 
berolahraga. Hasil penelitian ini sejalan dengan 
hasil  penelitian di Desa Pucangmiliran Tulung 
Klaten pada tahun 2011 yang menyebutkan 
bahwa ada hubungan bermakna antara aktivitas 
olahraga dengan PMS di Desa Pucangmiliran 
tulungklaten dengan nilai p sebesar 0,008 dan 
OR sebesar 2,76 yang berartin bahwa remaja 
putri yang melakukan aktivitas olahraga kurang 
baik beresiko 2,76 kali lebih besar mengalami 
PMS dibandingkan yang melakukan aktivitas 
olahraga dengan baik (Masho,,dkk 2005)13. 
Olahraga merupakan salah satu 
treatment yang direkomendasikan untuk 
mengatasi  PMS. Aktivitas olahraga yang 
teratur dapat  meningkatkan produksi dan 
pelepasan endorphin. Endorphin terlibat dalam 
sensasi euphoria, sehingga dapat membuat 
perasaan menjadi tenang dan santai.  Endorphin 
juga berperan dalam mengatur hormon 
endogen. Wanita yang mengalami PMS pada 
umumnya mengalami kelebihan estrogen. 
Aktifitas olahraga yang teratur dan 
berkelanjutan memiliki kontribusi dalam 
meningkatkan hormon pelepas endorphin.   
Wanita yang mengalami  PMS  di dalam 
tubuhnya terjadi kelebihan hormon estrogen, 
sementara kelebihan hormon estrogen dapat 
dicegah dengan meningkatnya hormon 
endorphin. Hal ini menunjukkan fenomena  
bahwa wanita yang  jarang melakukan olahraga 
secara teratur akan memiliki hormon estrogen 
yang lebih tinggi daripada wanita yang terbiasa 
melakukan olahraga secara rutin dan intensif. 
Hal tersebut yang memungkinkan adanya 
peningkatan resiko PMS yang lebih besar  Pada 
wanita yang melakukan olahraga yang tidak 
teratur atau tidak rutin (Saryono dan  Sejati,  
2009)16. 
Wanita yang terbiasa  melakukan 
olahraga minimal 3 kali dalam seminggu 
memiliki hubungan signifikan dalam 
menurunkan kejadian PMS daripada  wanita 
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yang terbiasa melakukan olahraga (Ransom dan 
Molden,1998)17 
 
Stress  
 Berdasarkan hasil analisis data yang 
diperoleh menunjukkan bahwa remaja putri 
yang mengalami stress psikis lebih banyak yang 
mengalami PMS (43,9%) dibandingkan remaja 
putri yang tidak mengalami stress psikis 
(17,2%). Hasil uji hipotesis chi square 
didapatkan p-value sebesar 0,003 (p-value > α 
0,05), menunjukkan bahwa terdapat hubungan 
yang bermakna antara stress pada remaja putri 
dengan Kejadian PMS di MAN 1 Metro 
Lampung Timur. Nilai POR sebesar 3,76 
menunjukkan bahwa remaja putri yang 
mengalami stress psikis berpeluang 3,76 kali 
lebih besar mengalami PMS dibandingkan yang 
tidak mengalami stress. 
 Hasil penelitian ini sesuai dengan hasil 
penelitian di Akademi Kebidanan Kabupaten 
Kudus Jawa tengah dimana terdapat korelasi 
positif antara stress dengan kejadian PMS. Pada 
penelitian tersebut menunjukkan bahwa tingkat 
stress mempunyai nilai signifikan dalam 
mempengaruhi munculnya PMS pada wanita 
(Tambing , 2012)8.    
Wanita stress sedang mempunyai resiko 
mengalami PMS lebih banyak dibandingkan 
yang mengalami stress ringan atau tidak 
mengalami stress. Wanita yang mempunyai 
pengalaman depresi kemungkinan mempunyai 
abnormalitas neuroendokrin pada siklus 
menstruasinya. Perubahan endokrin paling 
banyak pada fase premenstrual, sehingga pada 
fase inilah  paling banyak terjadi PMS.   Salah 
satu hormon  yang berpengaruh terhadap 
munculnya PMS adalah Prostaglandin.  Rasa 
sakit yang dialami oleh wanita dengan PMS 
dimungkinkan karena adanya sekresi hormon 
Prostaglandin yang mempengaruhi otot uterus 
(Tambayong ,1999)19. 
Stress yang banyak ditemukan pada 
remaja putri di MAN 1 Metro Lampung Timur, 
dimungkinkan karena responden penelitian 
adalah siswa kelas XII, yang merupakan siswa 
kelas akhir yang lebih banyak disibukkan 
dengan kegiatan untuk mempersiapkan ujian 
akhir sekolah dan ujian akhir nasional untuk 
menentukan kelulusan mereka dan mulai 
memikirkan apayan akan dilakukan mereka 
setelah lulus Sekolah Lanjutan Atas. Sehingga 
salah satu kegiatan yang dapat 
direkomendasikan untuk mengurangi stress 
pada remaja adalah dengan mengadakan 
kegiatan rekreasi bersama, dan kegiatan 
siraman rohani bagi para siswa kelas XII. 
 
Simpulan  
 
Penelitian yang dilakukan di MAN 1 
Metro Lampung Timur dengan kesimpulan 
adanya hubungan antara obesitas pada remaja 
putri dengan kejadian PMS dimana nilai p 
sebesar 0,035. Stress pada remaja putri juga 
terbukti berhubungan dengan kejadian PMS 
dimana nilai  p sebesar 0,03   Kebiasaan 
olahraga juga berhubungan dengan  PMS 
dimana p sebesar 0,039. 
 
Saran 
Disarankan karena masih tingginya 
angka kejadian PMS pada remaja putri di MAN 
1 Metro Lampung Timur agar dapat 
meningkatkan kerjasama lintas sektor dengan 
pihak terkait seperti pihak puskesmas, dan dinas 
kesehatan maupun bekerjasama dengan 
Perguruan Tinggi Kesehatan untuk mengadakan 
kegiatan penyuluhan kesehatan. Penyuluhan 
kesehatan meliputi PMS dan polamakan serta 
gizi seimbang.  
Masih tingginya remaja putri yang 
mengalami stress pada bulan terakhir juga 
sebaiknya menapatkan perhatian dari pihak 
sekolah agar pada siswa kelas XII diadakan 
kegiatan yang sifatnya relaks untuk mengurangi 
ketegangan emosional yang dimungkinkan 
karena persiapan diri menghadapi ujian akhir 
kelulusan mereka. Perlunya ditingkatkatkan 
kegiatan ekstrakulikuler olahraga, secara teratur 
seminggu 3kali untuk membiasakan para 
remaja putri berolahraga secara baik dan rutin.  
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